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Resumo  O  objetivo  do  estudo  é  identificar  a  associação  da  aptidão  cardiorrespiratória  (ApC)
de adolescentes  com  a  atividade  física  (AF)  e  as  características  pedagógicas  da  educação  física
escolar (EFi).  Avaliaram-se  236  escolares  do  ensino  médio  (90  meninos)  e  seus  professores  de  EFi.
Foi feito  teste  de  corrida  de  seis  minutos,  foram  usados  pedômetros,  questionário  (escolares)  e
entrevista  (professores).  Usaram-se  unidades  de  significado  e  categorização  por  meio  de  análise
de conteúdo,  além  do  teste  t  de  Student,  Anova  e  regressão  linear.  A  ApC  dos  escolares  que  não
fazem EFi  não  difere  da  dos  que  fazem  (p  >0,05).  Identificamos  a  falta  de  ação  dos  professores  de
EFi sobre  a  promoção  da  saúde  (análise  qualitativa).  O  sexo  e  a  AF  predizem  47%  da  variabilidade
da ApC  dos  escolares  (R2:  0,474;  p  <  0,01).
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Adolescents’  cardiorespiratory  fitness  association  with  physical  activity  and  pedagogi-
cal  structure  of  school  physical  education
Abstract  The  aim  of  this  study  is  to  identify  the  association  of  the  cardiorespiratory
fitness (CRF)  of  adolescents  with  physical  activity  (PA)  and  the  pedagogical  characteris-l  Education  (SPE).  A  total  of  236  high  school  students  (90  boys)
re  evaluated.  A  6-minute  running  test,  pedometer,  questionnaire
eachers)  were  performed.  We  used  units  of  meaning  and  catego-
alysis,  besides  the  Student’s  t  test,  ANOVA  and  linear  regression.Teens
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The  CRF  of  the  students  who  do  SPE  do  not  different  who  do  SPE  (p  >  0.05).  We  identified  the
lack of  action  of  SPE  teachers  on  health  promotion  (qualitative  analysis).  Sex  and  PA  predict
47% of  the  school’s  CRF  variability  (R2:  0.474,  p  <  0.01).
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Centro  de  enseñanza
secundaria;
Jóvenes
Asociación  de  la  aptitud  cardiorrespiratoria  de  jóvenes  con  la  actividad  física  y  la
estructura  pedagógica  de  la  educación  física  escolar
Resumen  El  objetivo  del  estudio  fue  identificar  la  asociación  de  la  aptitud  cardiorrespiratoria
(ApC) de  adolescentes  con  la  actividad  física  (AF)  y  las  características  pedagógicas  de  la  educa-
ción física  escolar  (EFi).  Se  evaluó  a  236  estudiantes  de  enseñanza  secundaria  (90  niños)  y  a  sus
profesores  de  EFi.  Se  realizó  una  carrera  de  6  minutos,  se  usaron  podómetros,  un  cuestionario
(estudiantes)  y  una  entrevista  (profesores).  Se  utilizaron  unidades  de  significado  y  categoriza-
ción mediante  análisis  de  contenido,  además  de  la  prueba  de  la  t  de  Student,  Anova  y  regresión
lineal. La  ApC  de  los  estudiantes  que  no  realizan  EFi  no  se  diferencia  de  los  que  la  realizan
(p >0,05).  Identificamos  la  falta  de  iniciativa  de  los  profesores  de  EFi  en  la  promoción  de  la
salud (análisis  cualitativo).  El  sexo  y  la  AF  pronostican  el  47%  de  la  variabilidad  de  la  ApC  de
los estudiantes  (R2:  0,474;  p  <  0,01).
© 2018  Colégio  Brasileiro  de  Ciências  do  Esporte.  Publicado  por  Elsevier  Editora  Ltda.  Este  es

























xistem  muitos  fatores  determinantes  nos  níveis  de  apti-
ão  cardiorrespiratória,  também  se  sabe  que  essa  variável
stá  diretamente  relacionada  ao  perfil  de  saúde  do  ser
umano  (Blair  et  al.,  1989).  Além  disso,  essa  valência  física  é
ndicada  como  a  principal  variável  de  uma  equação de  diag-
óstico  da  síndrome  metabólica  na  adolescência  (Andresen
t  al.,  2015).  Isso  faz  da  aptidão  cardiorrespiratória  uma
mportante  variável  relacionada  à  saúde  dos  jovens  (Ortega
t  al.,  2008).
No  mesmo  sentido,  uma  recente  pesquisa  demonstrou
ue  a  aptidão  cardiorrespiratória  de  adolescentes  está
elacionada  à  prática  de  educação  física  na  escola,  às
tividades  físicas  semanais  e  à  prática  de  esportes  sistema-
izados  (Coledam  et  al.,  2016).  Portanto,  presume-se  que  a
ducação  física  escolar,  que  entre  sua  ampla  gama  de  ações
em  a  promoção  da  saúde,  seja  um  importante  espaço de
ntervenção  para  reverter  os  baixos  níveis  de  aptidão  car-
iorrespiratória  evidenciados  atualmente  (Coledam  et  al.,
016;  Pelegrini  et  al.,  2017;  Silva  et  al.,  2017).
Nesse  contexto,  pesquisadores  têm  se  preocupado  em
ncluir  nas  aulas  de  educação  física  exercícios  planejados
om  o  intuito  de  assegurar  esforços cuja  duração e  inten-
idade  sejam  propícias  ao  aumento  dos  níveis  de  aptidão
ardiorrespiratória  (Oliveira  et  al.,  2017;  Mura  et  al.,  2015).
dicionalmente,  algumas  evidências  demonstram  que,  além
a  intensidade,  o  aumento  na  frequência  semanal  das  aulas
e  educação  física  promove  ganhos  em  diversos  indicado-
es  de  saúde  (Kahn  et  al.,  2002;  Van  Sluijs  et  al.,  2007;




ue  se  tem  demonstrado  é  que  a  intensidade  nas  aulas
e  educação  física  escolar  no  Brasil  está  muito  aquém  do
ecessário  para  causar  adaptações  fisiológicas  nos  adoles-
entes  (Guedes  et  al.,  2001;  Hino  et  al.,  2010;  Kremer  et  al.,
012).
Ademais,  um  conjunto  de  estudos  tem  demonstrado  que
 característica  predominante  das  aulas  de  educação  física
o  ensino  médio  é  o ‘‘jogo  livre’’  e  a  prática  dos  esportes
oletivos  tradicionais,  que  consiste  basicamente  em  ativi-
ades  assistemáticas  e  sem  intervenção  do  professor  (Hino
t  al.,  2010;  Guedes  e  Guedes,  1997;  Rosário  e  Darido,
005;  Fortes  et  al.,  2012).  Essa  característica  evidenci-
da  nos  leva  a  ter  como  hipótese  que  aulas  com  pouca
ntervenção  do  professor  de  educação  física  não  promo-
em  níveis  adequados  de  aptidão  cardiorrespiratória  nos
dolescentes.
A partir  desses  pressupostos,  o  objetivo  deste  estudo  é
dentificar  a  associação  da  aptidão  cardiorrespiratória  de
dolescentes  com  a atividade  física  e  as  características
edagógicas  da  educação  física  escolar.
étodos
rata-se  de  um  estudo  do  tipo  associativo  com  corte
ransversal,  que  usou  procedimentos  de  abordagem
ista.  Nesse  modelo,  técnicas  quantitativas  e  qualita-
ivas  foram  usadas  durante  a  fase  de  coleta  de  dados
e  forma  concorrente  e  os  resultados  compartilha-






















































Aptidão  cardiorrespiratória,  atividade  física  e  educação  físic
População  e  seleção  da  amostra
A  população-alvo  do  estudo  são  os  adolescentes  matricula-
dos  no  ensino  médio  de  escolas  da  rede  pública  de  ensino  da
zona  sul  de  Porto  Alegre  (RS).
A  cidade  tem  aproximadamente  28.000  estudantes  de
ensino  médio  em  51  escolas  públicas  (28.140  conforme  o
censo  de  2014).  Desse  total,  a  zona  sul  comporta  cerca  de
11%  dos  estudantes,  o  que  corresponde  a  3.095  estudantes,
provenientes  de  sete  escolas  públicas.
Para  o  cálculo  do  tamanho  da  amostra  (n)  foram  con-
siderados  os  seguintes  critérios:  a)  população  estimada  de
3.095  estudantes  (N);  b)  proporção  de  80%  (baixa  aptidão
cardiorrespiratória  e  atividade  física  insuficiente)  (Hallal
et  al.,  2012;  Silva  et  al.,  2017)  (p);  c)  porcentagem  com-
plementar  de  100  --  p  (q);  d)  grau  de  confiança  de  dois
desvios-padrão  (S)  e;  e)  erro  amostral  aceitável  de  5%  (e).
Após  a  adoção desses  critérios  a  amostra  foi  estimada  em
236  estudantes.
Para  a  seleção da  amostra  foi  usado  procedimento  de
fases  múltiplas  (Gaya,  2008).  Primeiramente  a  zona  sul  da
cidade  foi  dividida  nas  três  regiões  do  orçamento  participa-
tivo  (centro  sul,  sul  e  extremo  sul).  O  critério  de  amostragem
adotado  foi  por  conglomerados,  no  qual  foi  sorteada  uma
escola  (conglomerado)  de  cada  região.
As  escolas  públicas  de  ensino  médio  da  zona  sul  de  Porto
Alegre  foram  identificadas  por  meio  dos  endereços,  então  se
sortearam  as  três  escolas  participantes.  Concluído  o  sorteio
foi  feito  um  contato  presencial  com  a  direção de  cada  escola
a  fim  de  apresentar  os  objetivos  da  pesquisa,  o  método  de
desenvolvimento  das  atividades  e  o  convite  formal.
Variáveis
Aptidão  cardiorrespiratória:  para  a  avaliação  dessa  variável
os  adolescentes  fizeram  o  teste  de  corrida/caminhada  de
seis  minutos.  A  quadra  da  escola  foi  demarcada  e  medida  e
o  resultado  dos  adolescentes  foi  anotado  em  metros  percor-
ridos  no  tempo  de  seis  minutos.  Para  estimar  o  percentual  de
adolescentes  na  zona  de  risco  à  saúde  foram  usados  os  valo-
res  de  referência  do  Proesp-BR,  assim  como  a  padronização
para  a  execução  do  teste  (Gaya  e  Gaya,  2016).
Atividade  física  diária:  essa  variável  foi  avaliada  a par-
tir  do  número  de  passos  diário,  sem  considerar  o  fim  de
semana.  Cada  adolescente  usou  um  pedômetro  (Yamax  Digi-
-Walker  CW  700)  durante  três  dias  consecutivos  da  semana,
terça,  quarta  e  quinta  feira.  A  avaliação  durante  três  e  qua-
tro  dias  da  semana  já  foi  feita  em  outras  pesquisas  com
a  mesma  faixa  etária  (Mello  et  al.,  2016;  Newton  et  al.,
2009).  Para  essa  medida,  os  adolescentes  foram  instrumen-
talizados  com  relação ao  equipamento.  O  nível  de  atividade
física  foi  considerado  a  partir  da  média  do  número  de  passos
dos  três  dias,  excluíram-se  valores  médios  menores  do  que
1.000  passos/dia  e  excedentes  a  30.000  passos/dia  (Tudor-
-Locke  et  al.,  2004).
Atividade  física  fora  da  escola:  foram  consideradas  as
respostas  ao  questionário  referentes  à  prática  de  atividade
física  sem  orientação  (tempo  semanal)  e  à  prática  de  ati-
vidade  física  orientada  (tempo  semanal).  Esse  questionário
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e  forma  dicotômica  (sim  e  não),  tempo  diário  e  vezes  na
emana.
Estrutura  pedagógica  da  educação  física:  foi  compre-
ndida  como  o  relato  dos  professores  com  relação ao
lanejamento,  objetivos,  métodos,  facilidades  e  dificulda-
es  de  sua  prática  no  dia  a  dia  escolar.  Essa  variável  foi
valiada  por  meio  de  uma  entrevista  semiestruturada.  Para
 interpretação desses  resultados  foram  identificadas  unida-
es  de  significados  e  criadas  categorias  de  análise.  A  partir
essas  categorias  foi  desenvolvida  uma  síntese  geral  dos  dis-
ursos.
rocedimento  de  coleta  de  dados
s  alunos  participaram  da  primeira  fase  da  coleta  de  dados
m  sala  de  aula.  Nessa  fase  os  alunos  entregaram  o  termo
e  consentimento  assinado  pelos  responsáveis  e  assinaram
 termo  de  assentimento.  Logo  em  seguida  preencheram  o
uestionário  com  a  supervisão  de  um  membro  da  equipe  de
esquisadores.
Após  concluir  o  questionário,  cada  adolescente  recebeu
m  pedômetro  que  foi  usado  durante  três  dias  consecutivos
a  semana.  Para  essa  medida,  inicialmente  os  adolescen-
es  foram  informados  em  relação ao  local  (cintura)  e  forma
e  uso  do  equipamento  (preso  por  um  cinto  elástico  cedido
ela  equipe  de  avaliadores),  ao  funcionamento  da  memó-
ia  e  ao  não  uso  durante  atividades  que  envolvessem  água
como  natação e  banho)  e  enquanto  dormissem.  Após  o  ter-
ino  do  período  (terceiro  dia),  os  adolescentes  entregaram
s  pedômetros  ao  pesquisador  e  os  dados  salvos  na  memória
o  aparelho  foram  passados  para  as  fichas  dos  adolescentes
nexas  ao  questionário.
A  segunda  fase  ocorreu  na  quadra  da  escola.  O  teste  de
orrida/caminhada  de  seis  minutos  foi  feito  em  pequenos
rupos  de  adolescentes.  Foi  montada  uma  pista  retangular
emarcada  por  cones.  Antes  de  começar o  teste  a  equipe
e  avaliadores  mediu  o  comprimento  total  da  pista  (uma
olta).  Os  adolescentes  foram  marcados  com  números  pre-
os  em  sua  roupa  (camiseta)  e  orientados  a  percorrer  o  maior
úmero  de  voltas  possível  em  seis  minutos.  Os  adolescentes
niciaram  o  teste  ao  soar  do  primeiro  apito.  O  segundo  sinal
ndicava  o tempo  de  dois  minutos,  o  terceiro  sinal  indicava  o
empo  de  quatro  minutos  e  o  quarto  sinal  indicava  o  tempo
estante  de  um  minuto,  essas  indicações  eram  reforçadas
or  orientações  verbais.  Ao  quinto  sinal  (fim  do  tempo)  os
dolescentes  encerraram  o  teste.  Os  avaliadores  registra-
am  o  número  de  voltas  e  a  metragem  da  volta  final  (caso
ncompleta)  na  ficha,  anexa  ao  questionário,  de  cada  ado-
escente.
Na  terceira  fase  os  professores  de  educação  física  da
scola  (correspondentes  às  turmas  avaliadas)  foram  convi-
ados  a  participar  do  estudo  e  nos  conceder  uma  entrevista.
pós  assinatura  do  termo  de  consentimento  os  professores
oram  entrevistados  por  um  membro  da  equipe  de  pesqui-
adores.  Um  professor  escolheu  gravar  entrevista  (áudio)  e
ois  professores  optaram  por  respondê-la  por  escrito.  As  per-
untas  foram  feitas  uma  por  vez  e  o  professor  tirava  dúvidas
empre  que  necessário.
Todas  as  etapas  da  coleta  de  dados  foram  acompanhadas
ela  mesma  equipe  de  pesquisadores.  Os  membros  da










































































































 questionário,  o  teste  de  corrida/caminhada  de  seis
inutos  e  a  entrevista  foram  feitos  sempre  pelos  mesmos
esquisadores.  Este  estudo  foi  aprovado  pelo  Comitê  de
tica  em  Pesquisa  com  Humanos  da  Universidade  Federal
o  Rio  Grande  do  Sul,  sob  o  parecer  número  1.338.597.
ratamento  dos  dados
ara  o  tratamento  dos  dados  quantitativos  foram  usa-
as  análises  descritivas,  de  variância  e  de  associação.  A
ormalidade  das  variáveis  foi  verificada  com  o  teste  de
hapiro-Wilk.  Para  a  análise  descritiva,  foram  apresenta-
os  médias,  desvios-padrão,  erros-padrão,  valor  absoluto  e
elativo.  Nesse  momento  das  análises  foram  identificados
s  possíveis  outliers.  Esses  pontos  foram  encontrados  ape-
as  na  variável  ‘‘atividade  física  fora  da  escola’’  (variável
ndependente).  Não  foi  necessária  sua  retirada  das  análi-
es  pelo  fato  de  que  esse  comportamento  é  muito  variável
ntre  os  adolescentes  e  os  pontos  outliers  representam  a
ealidade  estudada.  Para  verificar  as  diferenças  entre  os
exos  nas  variáveis  contínuas  foram  usados  o  teste  t  de  Stu-
ent  para  amostras  independentes  e  o  teste  do  qui-quadrado
e  Pearson  para  a  aptidão  cardiorrespiratória  categorizada.
 diferença  entre  as  médias  da  aptidão  cardiorrespiratória
oi  verificada  com  a  análise  de  variância  one-way  (Anova)
eguida  pelo  teste  post  hoc  de  Tukey.
Para  verificar  a  variabilidade  da  aptidão  cardiorrespirató-
ia  a  partir  da  atividade  física  optou-se  pela  regressão  linear
últipla  com  o  método  stepwise.  O  melhor  modelo  foi  esco-
hido  a  partir  da  comparação  dos  valores  de  coeficiente  de
eterminação (R2)  de  cada  modelo,  o  maior  valor  foi  esco-
hido.  Para  todas  as  análises  foi  levado  em  consideração  um
ível  de  significância  de  5%.  Todas  as  análises  foram  feitas
om  o  pacote  estatístico  SPSS  for  Windows  versão  20.0.
A  análise  dos  dados  qualitativos  ocorreu  de  maneira  indi-
idual  e  se  deu  por  meio  da  identificação  de  unidades
e  significado  e  da  categorização por  meio  da  análise  de
onteúdo  do  tipo  classificatório  (Bardin,  1977).  A  entre-
ista  discorreu  sobre  as  seguintes  questões:  (1)  Quais  os
rincipais  objetivos  das  aulas  de  educação  física  escolar?;
2)  Os  professores  licenciados  preocupam-se  em  fazer  pla-
ejamento  para  suas  aulas  de  educação  física?;  (3)  Em  suas
ulas  abordam  questões  referentes  à  promoção  da  saúde?;
4)  Os  espaços para  as  aulas  de  educação  física  são  ade-
uados?;  (5)  O  professor  dispõe  de  material  didático  para
inistrar  suas  aulas?;  e  (6)  o  número  de  alunos  por  turma  é
dequado  aos  espaços e  materiais  disponíveis?
esultados
izeram  parte  do  estudo  236  adolescentes  (38,1%  meninas  e
1,9%  meninos)  entre  14  e  18  anos  e  seus  respectivos  profes-
ores  de  educação  física  (quatro).  Na  tabela  1  apresentamos
s  características  da  amostra  com  relação às  variáveis  estu-
adas.  Entre  os  meninos,  o  tempo  de  atividade  física  fora  da
scola  tem  uma  alta  variabilidade,  com  casos  fora  da  curva
outliers),  portanto  é  necessária  cautela  ao  interpretar
ais  resultados.  Entretanto,  ressaltamos  a  baixa  média  no
esultado  do  teste  de  corrida/caminhada  de  seis  minutos,
mbora  diferente  entre  os  sexos  demonstra  um  fraco  rendi-





Mello  JB  et  al.
ardiorrespiratória  dos  adolescentes,  percebemos  que  mais
e  80%  não  atingem  níveis  recomendáveis  para  a  saúde.
Quando  estratificamos  os  alunos  pelos  seus  respectivos
rofessores  de  educação  física  na  escola  (gráfico  1)  percebe-
os  que  a  média  da  aptidão  cardiorrespiratória  das  meninas
ue  não  fazem  educação  física  não  foi  diferente  das  demais
eninas  (gráfico  1a).  O  grupo  que  não  faz  educação  física
ão  apresentou  diferença entre  as  escolas,  assim  foram
presentados  de  maneira  agrupada.
Com  relação aos  meninos,  os  resultados  são  ainda  mais
reocupantes.  Identificamos  que  a  média  no  resultado  do
este  de  seis  minutos  dos  adolescentes  que  não  fazem
ducação  física  na  escola  foi  maior  do  que  a  média  de  alguns
lunos  que  participam  da  educação  física  (gráfico  1b).
Com  relação à  estrutura  pedagógica  da  educação  física
scolar  a  partir  da  visão  dos  professores,  ficou  evidente
ue  esses  atribuem  à  ação  de  promover  saúde  relevân-
ia  somente  no  campo  teórico.  Os  objetivos  das  aulas  de
ducação  física  não  contemplam  ações  práticas,  principal-
ente  sobre  aptidão  física,  como  veremos  a  seguir  nas
nálises  individuais  das  entrevistas.
Inferimos  da  tabela  2  que  os  professores  são  razoavel-
ente  experientes,  três  deles  estão  licenciados  havia  mais
e  15  anos  e  o  mais  jovem  licenciado  havia  sete  anos.  O
rofessor  4  tem  mestrado,  o  professor  2  especialização e  os
emais  não  tem  formação  pós-graduada.  Por  outro  lado,  a
nálise  de  conteúdo  indicou  que  os  quatro  professores  esta-
am  em  um  único  grupo  quanto  aos  objetivos  das  aulas  de
ducação  física.  Isso  sugere  que  a formação  continuada  não
em  papel  relevante  na  formulação  dos  objetivos  pedagógi-
os  desses  professores.
Quanto  aos  objetivos  das  aulas  de  educação  física,  perce-
emos  que  os  professores,  com  exceção do  professor  4,  cujo
iscurso  é  bem  mais  estruturado,  dissertam  genericamente.
ão  há  uma  clara  definição operacional  das  suas  atividades.
ssa  inferência  é  confirmada  na  tabela  3  em  que  se  analisa
 fala  dos  professores  sobre  seu  respectivo  planejamento.
Com  relação às  análises  de  associação,  os  resultados  são
oerentes,  pois  o  sexo  e  o  tempo  semanal  em  atividade  física
tempo  em  atividade  física  orientada  +  atividade  física  fora
a  escola)  predisseram  aproximadamente  47%  da  variabili-
ade  da  aptidão  cardiorrespiratória  (tabela  4).
Visto  que  a  média  da  aptidão  cardiorrespiratória  dos  ado-
escentes  que  não  fazem  educação  física  foi  igual  ou  superior
os  seus  pares  que  fazem  educação  física,  podemos  inter-
retar  que  a atividade  física  fora  da  escola  pode  influenciar
 aptidão  cardiorrespiratória  dos  adolescentes  com  mais  efi-
ácia  do  que  a  própria  educação  física  escolar.
iscussão
s  principais  resultados  deste  estudo  apontam  para  uma
ptidão  cardiorrespiratória  dos  adolescentes  abaixo  ou
emelhante  ao  relatado  em  outros  estudos  nacionais
Bergmann  et  al.,  2014;  Coledam  et  al.,  2016;  Mello  et  al.,
013;  Minatto  et  al.,  2015;  Oliveira  et  al.,  2017;  Silva  et  al.,
015).  Adicionalmente,  mais  de  80%  dos  adolescentes
ão  atingem  desempenho  suficiente  para  estar  com  uma
ptidão  cardiorrespiratória  considerada  saudável.  O  relato
os  professores  de  educação  física  revela  que  a  promoção
a  saúde,  a  partir  da  aptidão  física  e  atividade  física,  não
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Tabela  1  Descrição  das  variáveis  dos  adolescentes  da  zona  sul  de  Porto  Alegre,  2016
Meninas  Meninos
n ẋ DP  EP  n ẋ DP  EP  p
Idade  (anos)  146  16,2  1,11  0,09  90  16,3  1,14  0,12  0,971
A fora  da  escola  (min/sem)  59  201,8  186,0  24,22  44  377,1  389,9  58,82  0,022
AF orientada  (min/sem)  49  312,4  242,3  34,62  23  378,4  191,5  39,99  0,654
ApC (m) 110  757,2  124,7  11,91  68  976,8  167,3  20,17  0,0001
Passos/dia 122  7192,0  3283,8  297,0  69  9478,5  4575,7  550,8  0,0001
Aptidão cardiorrespiratória  -- Critérios  do  Proesp-BR
n  %  IC95%  n  %  IC95%
Zona  saudável  3  2,7  0,0-6,4  10  14,7  7,4-23,5 0,0001
Zona de  risco  à  saúde  107  97,3  93,6-100  58  85,3  76,5-92,6
%, valor percentual; AF, atividade física; ApC, aptidão cardiorrespiratória; DP, desvio padrão; EP, erro padrão; IC95%, intervalo de
confiança de 95%; m, valor em metros; min/sem, minutos por semana; n, ocorrência absoluta; p, probabilidade estatística de diferença
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Gráfico  1  Diferença  da  aptidão  cardiorrespiratória  das  meninas  (gráfico  1a)  e  dos  meninos  (gráfico  1b)  estratificada  por
participação na  educação  física  escolar  e  pelos  professores  de  educação  física  (*:  diferença  significativa).
Tabela  2  Formação  e  objetivo  das  aulas  de  educação  física  dos  professores  entrevistados.±
Profs.  Licenc.  Pós-graduação  Formação  continuada  Objetivos  da  educação  física
1  2002  -  Eventual  Proporcionar  aos  alunos  atividades
relacionadas  aos  esportes,  regras,  técnicas,
táticas,  expressão  corporal,  dança,  visando
sempre  à  cooperação  e  à  socialização  com  os
alunos.
2 2003  Especialização  Frequenta  Consciência  corporal,  capacidades  físicas,
postura,  cooperação,  respeito  e  quebra  de
preconceitos  quanto  a  capacidades.
3 2008  -  Eventual  Estimular  o  aluno  a  praticar  um  esporte  fora
da escola  e  seguir  a  prática  na  vida  adulta  de
maneira  correta.
4 2010  Mestrado  Frequenta  Aprimorar  e  transmitir  conhecimentos  voltados
à promoção  da  saúde,  prevenção  e  tratamento
de doenças,  cidadania,  solidariedade.
Licenc., ano da licenciatura; Profs., professores.
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Tabela  3  Planejamento  e  infraestrutura  para  as  aulas  de  educação  física
Profs.  Plano  das  aulas  Promoção  da  saúde  Estrutura  física
1  Meu  planejamento  para
as  aulas  de  educação
física  é  trimestral.
Não  manifesto  preocupações  com
estratégias  de  promoção  da  saúde.
Três  quadras  grandes  e  duas  salas
com  som.  (...)  Estão  disponíveis
bolas,  cordas,  cones,  colchonetes
(...)  e  as  turmas  variam  entre  17  a
20 alunos.
2 Faço  planejamento
trimestral.
Respiração,  frequência  cardíaca  e
postura.
Um  ginásio  com  quadra  poliesportiva
e uma  quadra  aberta.  A  escola
disponibiliza  bolas,  colchonetes,
halteres,  cones,  rede  e  som.
3 Sim,  tenho  um  plano
trimestral  como  a  escola
solicita
Sim,  ao  praticar  o  exercício  ou  o  jogo
proposto,  sempre  lembrando  a
maneira  correta  e  os  benefícios.
Quadra  coberta,  laboratório  de
informática  (usado  para  pesquisas).
Bolas,  bambolês,  bastões,  corda,
cones,  coletes  e  colchonetes  e  suas
turmas  são  de  25  alunos.
4 Em  cada  aula  desenvolvo
meu  plano  de  aula  e
busco  trabalhar  com
temas  específicos  em
cada  bimestre,
contemplando  o  plano
de  ensino  da  disciplina  e
da turma  no  decorrer  do
ano.
Sim.  Trabalho  as  questões  referentes
à prevenção  e  ao  tratamento  de
doenças como  obesidade,
hipertensão,  diabetes,
osteomusculares  etc.  Também  me
refiro  aos  hábitos  saudáveis  como  a
alimentação. O  trabalho  se  dá
através  de  aulas  expositivas,  teóricas
práticas  e  com  trabalhos  de  pesquisa.
Também  faço  testes  físicos  voltados  à
aptidão  física  e  saúde.
Quadra  de  esportes,  campo  de
futebol  (entretanto  está  sem
condições  de  uso),  sala  de  aula  e
pátio  da  escola.  Bolas  de  voleibol,
futebol,  basquete,  handebol,
colchonetes,  redes,  balança,
raquetes,  cones,  cordas.  Turmas  de
35 alunos.
Profs., professores.
Tabela  4  Estimativa  da  variabilidade  da  aptidão  cardiorrespiratória  a  partir  das  variáveis  que  compuseram  o  melhor  modelo
de regressão  linear  múltipla,  zona  sul  de  Porto  Alegre,  2016
R2:  0,474  p  =  0,0001  Aptidão  cardiorrespiratória
  *  IC  95%  p
Sexo  243,11  185,18-301,04  0,0001






























 *, valor de beta ajustado; AF, atividade física; IC95%, interva
determinação.
e  enquadra  nos  objetivos  pedagógicos  da  educação física
scolar.  Com  relação às  associações,  os  resultados  eviden-
iam  que  o  tempo  de  atividade  física  semanal  influencia,
e  forma  muito  baixa,  na  aptidão  cardiorrespiratória  dos
dolescentes  e  o  sexo  tem  uma  influência  considerável.
Com  relação à  aptidão  cardiorrespiratória,  nossos  resul-
ados  são  semelhantes  aos  encontrados  em  Londrina-PR
Coledam  et  al.,  2016).  Todavia,  outros  estudos  nacio-
ais  têm  reportado  que  a  baixa  aptidão  cardiorrespiratória
proxima-se  de  70%  (Fortes  et  al.,  2012;  Burgos  et  al.,  2012;
ello  et  al.,  2013)  e  de  50%  (Coledam  et  al.,  2016;  Minatto
t  al.,  2015).  Cabe  ressaltar  a  ampla  gama  de  testes  e  cri-
érios  usados  pelos  estudos  supracitados  nos  remete  a certa
autela  para  comparar  seus  resultados.O  desempenho  dos  adolescentes  avaliados  no  presente
studo  é  deveras  coerente  com  o  discurso  dos  profes-
ores  quanto  aos  seus  planejamentos.  Os  discursos  de
t
n
 confiança de 95%; p, nível de significância; R , coeficiente de
rês  professores  entre  os  quatro  entrevistados  sugerem
ue  a  educação  física  está  carente  de  sua  identidade
edagógica  e,  como  tal,  não  assume  devidamente  suas
esponsabilidades  específicas  com  seu  papel  de  formação
a  escola,  principalmente  no  que  se  refere  à  educação  para
 promoção  da  saúde.  Mesmo  a  professora  4,  que  em  seu
iscurso  afirma  trabalhar  questões  referentes  à  aptidão
ísica,  não  promove  de  forma  efetiva  níveis  de  aptidão
ardiorrespiratória  satisfatórios  em  seus  alunos.
Parece  claro  que  os  professores  não  intervêm  minima-
ente  na  saúde  dos  adolescentes.  Não  obstante,  a  aptidão
ardiorrespiratória  dos  adolescentes  é  tão  baixa  que  par-
icipar  ou  não  da  educação  física  escolar  parece  não  ter
nfluência  alguma  nos  níveis  dessa  variável.Essas  interpretações  muito  se  assemelham  com  as  fei-
as  por  Zancha  et  al.  (2013),  nas  quais  identificaram  que



















































melhor  juízo,  uma  evidente  falta  de  compromisso  ou  de
preocupação  com  a  promoção  da  saúde.  Os  objetivos  rela-Aptidão  cardiorrespiratória,  atividade  física  e  educação  físic
saúde  foi  compreendido  de  maneira  ampla  e  abrangente,
como  sinônimo  de  qualidade  de  vida.  As  autoras  relatam
também  que  alguns  professores  demonstraram  dificulda-
des  de  externar  opiniões  claras  e  consistentes  sobre  o
conceito  saúde.  Semelhantemente  aos  nossos  achados,
também  foi  identificado  que  o  tema  saúde,  quando  traba-
lhado,  é  prioritariamente  conceitual,  por  meio  de  pesquisas,
apresentações  de  trabalho  e  grupos  de  estudo.
Ainda  nesse  sentido,  alguns  estudos  com  métodos  dife-
rentes  avaliaram  a  educação  física  escolar  com  relação aos
objetivos  e  às  intensidades  das  aulas  e  os  resultados  levam
às  mesmas  interpretações do  presente  estudo.  A  pesquisa
de  Kremer  et  al.  (2012)  mostrou  que  a  proporção  média
de  tempo  das  aulas  em  atividades  com  intensidade  mode-
rada  e  vigorosa  foi  de  apenas  32,7%,  semelhantemente  ao
observado  no  estudo  de  Hino  et  al.  (2010),  que  mostrou
proporções  de  26,3%  para  atividades  moderadas  e  8,7%  para
atividades  vigorosas,  total  de  35%.  Já  no  estudo  de  Guedes  e
Guedes  (1997)  a  proporção  de  atividades  moderadas  foi  de
16%  e,  apesar  da  maior  proporção  em  atividades  vigorosas
em  relação aos  demais  estudos  (15%),  a  proporção  total  de
atividades  foi  semelhante  à  dos  demais.
No  que  tange  aos  conteúdos  e  objetivos  da  educação
física  na  escola,  Fortes  et  al.  (2012)  destacam  que  os  aspec-
tos  mais  relevantes  na  educação  física  no  município  de
Pelotas  (RS)  segundo  as  análises  foram:  a)  a  maioria  das  aulas
contextualizada  no  aspecto  de  aula  livre;  b)  o  esporte  como
conteúdo  prioritário  das  aulas;  e  c)  ênfase  na  ação  dos  pro-
fessores  sob  a  forma  de  observação  e/ou  outras  tarefas.  Hino
et  al.  (2010),  com  o  mesmo  instrumento  para  observação
das  aulas  em  quatro  escolas  públicas  de  ensino  médio  da
cidade  de  Curitiba  (PR),  identificaram  que  35,2%  das  aulas
corresponderam  também  ao  aspecto  ‘‘jogos  livres’’.
Esses  resultados  encontrados  na  literatura,  somados  aos
do  presente  estudo,  nos  levam  a  interpretações  pessimistas
sobre  o  estado  da  educação  física  no  ensino  médio.  Agregado
a  esse  fato,  alguns  professores  avaliados  no  presente  estudo
demonstram  desconhecimento  sobre  as  devidas  responsabi-
lidades  pedagógicas  da  educação  física,  principalmente  nas
questões  referentes  à  saúde.
As  análises  de  associação  reforçam  os  resultados  até  aqui
discutidos.  Nossas  evidências  indicam  que  atividades  físicas
fora  do  contexto  escolar  (tempo  de  atividade  física  ori-
entada  +  atividade  física  fora  da  escola)  têm  a  capacidade
de  predizer  aproximadamente  50%  da  aptidão  cardiorres-
piratória.  Assim  como  o  sexo,  cujas  diferenças  na  aptidão
cardiorrespiratória  já  estão  bem  descrita  na  literatura  naci-
onal  e  internacional  (Andersen  et  al.,  2015;  Bergmann  et  al.,
2014).
Esses  achados  vão  ao  encontro  de  alguns  estudos  nacio-
nais.  Evidências  apontam  para  uma  associação  positiva  entre
ser  fisicamente  ativo  e  bom  nível  de  aptidão  cardiorres-
piratória  em  crianças e  adolescentes  (Santos  et  al.,  2015;
Barbosa  et  al.,  2014).  O  estudo  de  Coledam  et  al.  (2016)
mostra  que  a  aptidão  cardiorrespiratória  se  associa  direta-
mente  à  pratica  esportiva.  Assim  como  no  presente  estudo,
a  literatura  tem  evidenciado  níveis  inadequados  de  aptidão
cardiorrespiratória  nos  adolescentes,  já  há  estudos  que  indi-
cam  a  necessidade  de  atividades  físicas  e  práticas  esportivas
(sem  mencionar  o  contexto  escolar)  para  prevenir  os  agra-
vos  à  saúde  relacionados  à  baixa  aptidão  cardiorrespiratória
em  adolescentes  (Coledam  et  al.,  2016;  Ara  et  al.,  2007).
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Nossos  resultados  mostraram  que,  com  relação ao  tempo
e  atividade  física  semanal,  podemos  identificar  que  a  cada
inuto  de  atividade  física  percebemos  um  aumento  de
,107  metro  no  teste  de  seis  minutos.  Apesar  de  significa-
iva,  essa  associação  deve  ser  observada  com  cautela,  pois,
ara  avançar 100  metros  no  teste  de  corrida/caminhada  de
eis  minutos,  os  adolescentes,  independentemente  do  sexo,
recisariam  fazer  aproximadamente  900  minutos  de  ativida-
es  físicas  durante  a  semana.  Esses  resultados  podem  indicar
ue  alguma  variável  importante  nessa  associação  não  tem
ido  eficaz  e,  a  nosso  ver,  essa  variável  é  a  educação  física
scolar,  como  já  vimos  a  partir  do  discurso  dos  professores.
Em  contrapartida  a  esse  cenário,  alguns  estudos  têm
emonstrado  a eficácia  de  programas  de  educação  física
om  ênfase  na  saúde.  Estudos  de  intervenção  com  ênfase  em
romoção  da  saúde  de  escolares  no  Brasil  ainda  são  escas-
os  (Oliveira  et  al.,  2017;  Souza  et  al.,  2011),  embora  as
vidências  disponíveis  apontem  para  o  efeito  positivo  em
utros  países  da  América  Latina  (Hoehner  et  al.,  2008) e  do
undo  (Dobbins  et  al.,  2013).
Alguns  estudos  de  revisão  corroboram  essas  afirmações
 têm  sustentado  que  intervenções  de  base  escolar  têm
presentado  efetividade  na  promoção  da  atividade  física  e
ptidão  física  entre  crianças e  adolescentes,  com  atenção
estacada  à  disciplina  de  educação  física  (Kahn  et  al.,
002;  Van  Sluijs  et  al.,  2007).  A  principal  característica  em
omum  entre  as  estratégias  de  intervenção  desses  estudos
 o  aumento  de  aulas  semanais  de  educação  física,  alguns
studos,  como  o  de  Dobbins  et  al.  (2013),  chegaram  a  pro-
or  cinco  aulas  semanais  e  obtiveram  bons  resultados  em
raticamente  todas  as  variáveis  de  aptidão  física  avaliadas.
Nesse  contexto  e  sustentando  os  resultados  encon-
rados,  alguns  estudos  evidenciam  grande  limitação  em
ntervenções  de  base  escolar  com  enfoque  prioritário  no
specto  conceitual,  sem  intervir  nos  aspectos  procedimen-
ais  e  atitudinais  (Barros  et  al.,  2009).
Para  a  interpretação dos  resultados  deste  estudo  foram
onsideradas  algumas  limitações.  O  nível  socioeconômico
 o  nível  maturacional  podem  ser  fatores  de  confusão  nas
elações  evidenciadas  no  presente  estudo,  todavia  essas
ariáveis  não  foram  avaliadas.  Há  algumas  características
specíficas  dos  estudantes  de  ensino  médio,  principalmente
o  Brasil,  que  de  alguma  forma  podem  influenciar  os  resul-
ados.  Pelo  fato  de  a  educação  física  ser  no  turno  oposto
s  outras  disciplinas,  alguns  adolescentes  abandonam  a
ducação  física  para  fazer  estágios,  trabalhos  --  comuns  em
íveis  socioeconômicos  mais  baixos  --  e  outras  atividades,
té  mesmo  esportivas.
onclusão
nferimos,  a  partir  dos  resultados  deste  estudo,  que  é  baixa
 aptidão  cardiorrespiratória  dos  adolescentes  da  zona  sul
e  Porto  Alegre,  independentemente  do  sexo.
Esses  resultados  estão  associados  aos  objetivos  da
ducação  física  de  suas  escolas.  Três  professores  de  quatro
ntrevistados  apresentam  um  perfil  que  demonstra,  salvoados  são  genéricos  e  configuram-se  como  discursos  do  tipo




















































uito  pouco  consistente  com  as  preocupações  da  saúde  dos
dolescentes.
As  análises  de  associação  mostram  haver  uma  relação
ntre  a  atividade  física  fora  da  escola  e  a  aptidão  car-
iorrespiratória.  Esses  resultados  indicam  a  necessidade
e  se  investigarem  os  aspectos  relacionados  à  atividade
ísica  fora  do  ambiente  escolar.  Essa  é  uma  das  principais
ariáveis  associadas  à  aptidão  cardiorrespiratória  e  conse-
uentemente  à  saúde  dos  adolescentes.
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